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STELLINGEN
Voor het correct beoordelen van een neusseptum-deviatie is zorgvuldig 
afslanken van het slijmvlies een vereiste.
Voor beoordeling van de ernst van een neusseptum-deviatie is de ver­
houding in doorgankelijkheid der beide neushelften belangrijker dan de 
totale doorgankelijkheid.
Het op peil houden van zijn vaardigheid in het hanteren van de starre 
oesophago- en bronchoscoop blijft noodzakelijk voor de endoscopist, 
ook al kan de flexibele scoop als aanwinst worden beschouwd in 
de diagnostiek.
Ieder die u it hoofde van zijn beroep frequent met slechthorende mede­
mensen in  aanraking kom t, dient he t dragen van een de bovenlip mas­
kerende snor te  worden ontraden.
Het routinem atig opnemen van een spraakaudiogram alsmede het rou­
tinem atig opnem en van de onaangenaamheidsgrens voor geluid zijn 
noodzakelijke voorwaarden voor he t succesvol aanpassen van een ge- 
hoorprothese.
Ongeacht het resultaat van operatief ingrijpen wegens juveniele oto- 
sclerosis, verdient het aanbeveling uiterst terughoudend te  zijn in de 
chirurgische benadering van het andere oor.
Ofschoon de betekenis van de reticuline kleuring in de diagnostiek 
van lym phoid weefsel niet erg groot is, kan deze voor de differentiaal 
diagnostiek tussen he t zogenaamde “lym phoepitheliom a malignum 
pharyngis” en he t “ reticulosarcoma pharyngis” van waarde zijn.
Het lineair middelen van psychophysische curves — zoals toegepast in 
het hieronder aangehaalde rapport — geeft niet altijd de meest waar­
schijnlijke curve; beter is het in  vele gevallen de m iddeling te doen 
verlopen m et behulp van hogere graads polynomen.
Visual localisa tion  o f  th e  h o rizon ta l as a fu n c tio n  o f  b o d y  til t  up  to  
±  9 0 °  from  gravitational vertical,
NASA Jo in t R eport, NSAM — 9 4 2 , august 1965.
